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j our na l h omepa ge : w ww.e l se v ier. com/ loc ate /g i eSiamo sempre ammirati di fronte a casi clinici straordinari
che vengono pubblicati sulle riviste e animano le presenta-
zioni congressuali; ogni giorno, vediamo sempre, non senza
sorpresa, radiogrammi di pazienti che presentano una o piu`
terapie canalari discutibili.
E uso la parola discutibili perche` il termine ‘‘non cor-
rette’’, per essere formulato, dovrebbe tenere conto di
molte variabili, prima fra tutte la disponibilita` del paziente
a farsi curare, che non possiamo desumere alla sola visione
della radiografia.
Rimane un fatto: in questo paese quasi il 50% delle terapie
canalari risulta radiograficamente non di qualita` eccelsa e su
di esse quasi il 75% presenta delle sequele tipiche, ovvero
lesioni periapicali di origine endodontica.
In parole povere, la forbice tra l’endodonzia di eccellenza
e ordinaria appare ancora assai ampia; il vero interrogativo,
da oggi in avanti, sara`: come colmare questo divario?
Un interrogativo per la cui complessa risposta solo una
sinergia tra Universita` e Societa` Scientifiche potra` essere
efficace.
Il 2015 forse aspetta questa risposta che nobilitera` il
nostro modo di intendere l’Odontostomatologia.Peer review under responsibility of Societa` Italiana di Endodonzia.
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http://dx.doi.org/10.1016/j.gien.2014.10.001We all have been astonished when some spectacular
endodontic cases had published in Endodontics Journals or
presented in International Congresses; everyday, we all see,
surprisingly, radiograms with root canal therapies question-
nables. I say questionnables as the words ‘‘incorrect’’ or
‘‘poor quality’’, to be used, should be weighted by several
confunding factors, first of all patients’ compliances, that we
cannot measure by the single X-Ray.
In Italy we have a clear evidence that almost half of the
endodontic therapies are of poor quality and almost 75% among
them are characterized by ‘‘post treatment disease’’.
In other words, the gap between excellence in endodon-
tics and everyday endodontics is wide; the next question will
be, how will we close this gap?
The answer to this very intriguing question should be given
by a sinergistic approach both from University and Scientific
Society.
In 2015 the real answer might rise the overall quality of
dental professionals.
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